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ANALISIS RESULTADO UNIDADES

11044415

Referencia
Documento

Fecha de Ingreso
Fecha Toma

Nombre
Edad/Sexo

Empresa

:
:

:

:
:

:

VEILIS RAMOS GALINDO

44  /  M

PARTICULARES

11044415
4669268

2024-07-18 07:01:12
Dirección : CARRERA 17  15A 41 LA LADERA :
Telefono 3163154164: Fecha Impresión : 2024-07-18 11:40:51.

:Fecha de Nacimiento 24/05/1980

INTERVALO BIOLÓGICO DE REFERENCIA

LABORATORIO LORENA VEJARANO SAS.   NIT: 900435146-9
Sede Procesamiento: Calle 25G # 85B-89.  Bogotá

Desde tu celular: 6028353815
WWW.LORENAVEJARANO.COM

Sede ingreso: Calle 5 No. 10-50 Barrio Centro Popayán

Remite : NA

QUIMICA
GLICEMIA

87 mg/dlResultado:

Recien nacidos: 30 - 60 mg/dl

Recien nacidos 1 dia: 40 - 60 mg/dl

Recien nacidos >1 dia: 50 - 80 mg/dl

Niños: 60-100 mg/dl

Adultos: 70-105 mg/dl

> de  60 años: 80-115 mg/dl

> de 70 años:  83-110 mg/dl

Técnica : Colorimétrica

Fecha/Hora Validación: 18/07/2024 11:40:16 a. m.
Tipo de Muestra: Suero
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"La interpretación de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico"

VEILIS RAMOS GALINDOSr./Sra. 2024-07-18 07:01:12

Para verificar este documento, escanee el código QR o ingrese a la siguiente URL, desde donde deberá 
ingresar el documento de identidad y este código: 11044415

URL : https://bit.ly/45LoVMY

https://bit.ly/45LoVMY

